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Resumo: INTRODUCAO O tratamento para enterocolite necrotizante (ECN) com hipotermia leve e
controlada € realizado em nosso servigo como adicional para o estégio 2 da ECN desde 2018.
Esse estudo avaliou os desfechos relacionados a morbimortalidade de recém-nascidos
prematuros. METODOLOGIA Quality improvement project realizado no periodo de marco de
2018 a mar¢o de 2021. O diagnéstico de ECN foi estabelecido pelos critérios de Bell
modificados. SQUIRE check-list foi utilizado. Os pacientes foram divididos em dois periodos: ¢
Periodo de janeiro de 2015 a fevereiro de 2018: Grupo que recebeu o tratamento convencional
(antibidticos e jejum) ¢ Periodo marco de 2018 a marco de 2021: Grupo hipotermia (que recebeu
tratamento convencional e hipotermia passiva por 48 horas apos o diagnéstico de enterocolite I1).
Asvaridveis estudadas foram dias de nutri¢éo parenteral, tempo para a reintroducdo da dieta, dias
de residuos géstricos, tempo para normalizacdo do exame fisico abdominal. Desfecho
neurolégico grave também foi avaliado, considerado comprometimento tardio do
neurodesenvolvimento e / ou epilepsia e / ou hemorragia intraventricular grau Il / 11l
(classificacdo de Volpe) e/ ou leucomalécia aos seis meses. RESULTADOS 83 criancas foram
diagnosticadas com ECN, 53 bebés foram submetidos a hipotermia terapéutica leve, além do
tratamento convencional e 30 bebés receberam apenas tratamento convencional. O grupo
submetido a hipotermia terapéutica apresentou diferencas significativas (p 8804, 0,01) nos
aspectos nutricionais. menos tempo de nutri¢éo parenteral (NPT) 27,4 dias (£ 30,3) versus grupo
controle 58,2 dias (+ 86,7), areintroducédo da alimentacéo enteral mais precoce (13,3 £ 7,9 dias)
versus pacientes do grupo controle (19,9 = 14,9 dias), normalizagdo do exame abdominal 10,9
dias (z:5,0) versus 18,8 (= 11,0) e diminuicdo dos residuos gastricos mais precocemente 8,3 dias
(x 7,2) versusl3 dias (x 7,5). O grupo de hipotermia apresentou menor risco de desfechos
neurol 6gicos graves (RR = 0,91 (0,55, 1,49)) e uma menor ocorréncia de morte associada a NEC
(36,6% vs 3,7% p 8804, 0,01). CONCLUSAO Pacientes prematuros com ECN que foram
submetidos a hipotermia leve e controlada tiveram melhores resultados tardios relacionados aos
resultados nutricionais e neurologicos, quando comparados aos pacientes que receberam apenas
terapia convencional paraNEC.
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